


































(visual analogue scale : VAS)が3.0以下を痔痛管理良好者、 3. 1以上を不良者と定義した。
痔痛感受性は、痛みの感じやすさを問い、疲痛開催は痔痛計にて測定し、性格特性はエゴグラ
ムによりいずれも術前に使用した。エゴグラムは5つの自我状態(Critical Parent、 Nurturing








特性は、 Critical Parent高得点者とFree Child高得点者は低得点者に比べて、術後痔痛管理









一方、 「批判的」 「自己主張性」な側面のあるCritical Parent高得点者は、物事に対してはっ
きりした意見を主張し行動できることより痛みが生じている時の訴えが多い可能性が考えら
れる。 「衝動的」 「自己中心的」な側面のあるFree Child高得点者は自己の欲求のまま感情表
出する一面があり、術後疲痛についての不満を訴える傾向が強い可能性があると考えられる.
【総括】
pcAを用いて療痛管理を行う消化器がん患者の術後痔痛と関連する要因を検討した結果、術後
痔痛は痔痛感受性及び痔痛開催と関連せず、エゴグラムで評価された性格特性が関連している
ことが示され、術後疲痛に関連する要因が明らかとなった。周手術期においても性格特性を考
慮した術後痔痛管理指導の説明が重要だと考えられたo
(備考) 1.研究の目的・方法・結果・考察・総括の順に記載すること。 (1200字程度)
2. ※印の欄には記入しないこと。
